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Abstract 
Objective: To investigate the effectiveness and significance of the Psychological intervention combined with music therapy in 
abdominal MRI examination. Methods: 230 cases who underwent abdominal MRI examination between 2010 January and 2012 
December were collected. They were divided into three groups randomly: routine nursing group, Psychological intervention group 
and music therapy group. Differences in age, gender, educational level, blood pressure and heart rate were compared between the 
three groups; To analyze the changes of vital signs after MRI examination, MRI examination results , psychological reaction before 
and after MRI examination of the three groups. Results: (1)There was no significant difference in the general information (P>0.05); 
(2)The heart rate, respiration and blood pressure after MRI examination of patients with routine nursing increased significantly than 
the other two groups. And psychological nursing group was higher than the music therapy group to some extent;The MRI detection 
time of routine nursing group was significantly longer than the other two groups (P <0.05); (3)The one-time completion rate of the 
last two groups was significantly higher than the routine nursing  group (P <0.05), and music therapy group was significantly higher 
than that of the psychological intervention group.The adverse psychological reaction in Psychological intervention group was 
significantly decreased compared with routine nursing group; and music therapy group decreased significantly compared with the 
psychological  intervention  group (P <0.05); (4)Although the anxiety / depression score of psychological  intervention  group 
increased slightly ,but it significantly lower than the usual care group (P <0.05); The anxiety / depression scores of music therapy 
group were significantly decreased, significantly lower than the other two groups (P <0.05). Conclusion: Psychological nursing 
combined with music therapy is a good way to eliminate the patient's fear and anxiety, reduce their adverse reaction, help them 
successfully complete the MRI inspection, and we can receive satisfactory examination results. 
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【摘要】目的  探讨心理干预联合音乐疗法在腹部核磁共振扫描护理中的应用效果及意义。方法  收集 2010 年 1 月—2012
年 12 月来聊城市人民医院行腹部 MRI 扫描检查的患者共 230 例。将其随机分为三组: 常规护理组、心理干预组及音乐疗法
组。比较三组患者在年龄、性别、文化程度、血压和心率的差异；分析三组患者 MRI 检查后生命体征变化、MRI 检查完成
情况以及 MRI 检查前后的心理反应测试结果有无统计学差异。结果  （1）三组患者在年龄、性别、 文化程度、血压、心
率等一般资料比较上无显著性差异（P>0.05）；（2） MRI 检查结束后常规护理组患者的心率、呼吸以及血压与心理干预组
和音乐疗法组相比明显增加。且心理干预组与音乐疗法组相比，心率、血压和呼吸均有一定程度的升高；常规护理组完成




下降，明显低于心理干预组和常规护理组（P <0.05）。结论  心理干预联合音乐疗法，可以很好的消除患者的恐惧和焦虑情











的心身护理方法。为此, 本科尝试采取在心理干预的基础上加用音乐疗法, 消除患者异常心理, 使患者顺利
完成检查，现报吿如下。 
1 资料与方法 







岁，大专及大专以上文化程度20例, 初、高中18 例, 初中以下35例。 
1.2 方法  在MRI检查时，给予所有患者常规护理,包括向患者详细讲解磁共振检查的必要性、检查时的注
意事项以及检查过程中可能会出现的不适等，协助患者在了解自身所患疾病常识的基础上，掌握MRI检查
的注意事项和检查原理等。在MRI检查前，先带领患者参观MRI室，对检查的环境进行熟悉，鼓励患者适
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1.3.1 观察指标  操作室测量患者行MRI检查前及检查后的心率、呼吸、血压，并观察记录其检查过程中是
否有不适表现，如面色苍白、四肢冷汗、胸闷气短、头晕心悸、烦躁喊叫等。 
1.3.2 MRI完成情况  统计完成MRI检查的时间；记录患者一次性完成MRI检查的例数；登记图像情况，判
定为清晰或模糊（伪影）。 
1.3.3 SAS评估  采用Zung 焦虑自评量表( SAS)，针对MRI增强扫描常见的心理问题设计20 道问卷调查题，
按1～4 级评分，分值高于40分可诊断焦虑倾向，分数越高，焦虑越严重[2]。对三组患者分别于检查前后进
行SAS 评估。 
1.3.4 焦虑、抑郁水平评估  采用综合医院焦虑/抑郁（HAD）情绪测定表，评价焦虑水平、抑郁水平。HAD
量表共包含两个项目，A 代表焦虑项目，D 代表抑郁项目，可分别评价焦虑和抑郁状况。每个项目分 4 级
评分，两个项目分别叠加即得出总分。0～7 分代表正常，8～10 分表示轻度抑郁/焦虑，11～14 分表示中度
抑郁/焦虑，15～21 分表示重度抑郁/焦虑。三组患者均在检查前做焦虑、抑郁程度的第 1 次测量。待实施
不同护理措施后，继续 MRI 检查，再进行第 2 次焦虑、抑郁的测量。 




2.1 一般情况比较  见表1。三组患者在年龄、性别、 文化程度、血压、心率等一般资料比较上无显著性
差异（P>0.05），具有可比性。三组患者在进行MRI检查前分别填写Zung 焦虑自评量表以及焦虑与抑郁评
价采用综合医院焦虑/抑郁情绪测定表，量表评分结果显示三组在进行MRI检查前评分相当。 
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2.4 MRI检查前后三组患者的心理反应测试结果  见表4。 
表 1  三组患者基线资料 
项目 常规护理组 心理干预组 音乐治疗组 
年龄（岁） 48.83±13.45 50.06±11.82 48.96±12.23   
性别（男/女） 48/28 50/31 46/27 
文化程度    
大专及以上 21 23    20 
初、高中 16 20 18 
初中以下 39 38 35 
心率（次/分） 80.21± 3.62 82.15± 3.77 81.69 ± 5.01 
收缩压（mmHg） 131.70 ± 16.23 126.96 ± 16.01 128.33± 15.71 
舒张压（mmHg） 80.21 ± 4.17 81.36 ± 3.39 79.22 ± 4.13 
呼吸（次/分） 18.26±1.17 18.09± 2.01 18.33± 1.97 
 
表2  MRI检查后三组患者生命体征变化  ( x s ) 
组别 心率（次/分） 呼吸（次/分 收缩压（mmHg） 舒张压（mmHg） 
常规护理组 88.11± 5.22 20.27± 2.12 146.70 ± 20.23 96.26 ± 8.66 
心理护理组 79.11± 7.22* 18.37± 1.52* 130.60 ± 13.50* 83.38 ± 6.27* 
音乐疗法组 75.26±4.50* 17.26± 1.92* 122.73 ± 15.79*,# 75.22 ± 5.96*,# 
注：与常规护理组比，*P <0.05；与心理干预组比，#P <0.05  
 
表 3  MRI检查完成时间、一次成功次数及三组患者发生不良心理反应的人数 
组别 完成检查时间（min） 一次成功人数 n(%)    发生不良心理反应人数 n(%)  
常规护理组 25.5±6.7 32(42%) 45(59.2%) 
心理护理组 20.5±4.1 53(65.4%) * 24 (29.6%) * 
音乐疗法组 18.3±2.1* 65 (89.0%) *,#   16 (21.9%) *,# 
注：与常规护理组比，*P <0.05；与心理干预组比，#P <0.05
 
表 4  三组检查前后 SAS评分、HAD评分比较( x s ) 
组别 
 
SAS 评分 HAD 评分 （A 项目） （B 项目） 
检查前 检查后 检查前 检查后 检查前 检查后 
常规护理组 39.36 ±7.17 57.45± 7.49 10. 23 ±2.12 13.35 ±2.86 11.01 ±1.92 75 ±2.18 
心理护理组 40.11 ±7.66 42.23± 6.27* 10.96 ±1.88 11.33 ±2.53* 11.55 ±2.03 10.72 ±1.96* 
音乐疗法组 40.97 ±8.01 38.36± 4.66*,# 11.01 ±2.06 10.27±1.77* 11.26 ±1.87 9.27 ±1.68*,# 
注：与常规护理组比，*P <0.05；与心理干预组比，#P <0.05
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MRI 检查前各项指标的测试结果，两组间比较差异无显著性（P>0.05）。提示两组患者检查前心理应
激水平相似，即两组患者承受的压力差异无显著性（P＞0.05）。且三组患者在治疗前 SAS 评分超过 40，
HAD 评分超过 10，提示在检查前患者存在轻度的焦虑/抑郁状态。经过常规护理后行 MRI 检查的患者，结
果提示患者的焦虑/抑郁程度较检查前有所增加。心理干预组患者在 MRI 检查后虽然焦虑/抑郁评分较 MRI
检查前轻度增加，但明显低于常规护理组（P <0.05）；而音乐疗法组的患者焦虑/抑郁评分较前明显下降，
明显低于心理干预组和常规护理组（P <0.05）。  
3 讨论 
MRI 作为一种安全无创伤的检查，目前已被临床广泛应用。但 MRI 检查的时间长, 检查的环境幽闭, 检
查过程机器反出的射频噪音大, 患者在检查中易产生焦虑、紧张、恐惧心理，因此, 如何使患者密切配合顺
利完成检查，MRI 室护理工作非常重要。在 MRI 检查过程中, 严格按照全方位护理和心理护理的步骤对患
















改善，MRI 检查过程中患者的不适感进一步降低，顺利完成 MRI 检测的比率进一步提高。说明音乐疗法可
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